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Rezumat

Scintigrafia renala este minim invazivd. Poate fi aplicata in tratamentul anomaliilor tractului urinar si completeaza protocolul standard de examinare.
Examinarea R-izotopica a functiei renale si a capacitatii de tranzitie prin tractul urinar in perioada pre- si post-operatorie, permite de a alege metoda optima
de tratament. Aplicarea scintigrafiei permite imbunatatirea rezultatelor imediate si tardive ale corectiei chirurgicale.

Summary

The renal scintigraphy is minimally invasive. It can be applied in the treatment of urinary tract malformations and complements the standard data protocol.
The R-isotopic examination of kidney function and transition capacity throught urinary tract during the pre- and postoperative period allows to choose the
optimal treatment methods. The application of the scintigraphy allows the improvement of early and late results of surgical correction.

Introducere

Nefroscintigrafia (NSG), fiind o examinare minim invaziva
si cu doz[ mica de iradiere, permite evaluarea functiei renale
si capacitatii de evacuare a preparatului radiofarmaceutic prin
cdile urinare. NSG completeaza datele urografiei si cistografiei
mictionale.

Obiective: cu ajutorul NSG de a analiza dereglarile pasajului
urinar la nivel de renichi i caile urinare, in cele mai des intalnite
anomalii ale tractului urinar.

Material si metode

In studiu au fost inclusi 80 de copii, care paralel cu protocolul
standard de examen specializat au fost supusi NSG dinamice.

In studiu au fost inclusi copii cu: megaureter refuluxant —
25, megaureter obstructiv — 34, hidronefroza congenitald - 21;
copiii au fost examinati pre- si postoperatoriu. A fost utilizat
aparatul gamma-camera.

Rezultate

In baza analizelor rezultatelor NSG efectuate au fost
depistate deregldri urodinamice la diferite nivele. NSG ne-a
permis depistarea atat a nivelului intensitatii refluxulu, cat si a

datelor caracteristice pentru obstructia JUV, care sunt prezente
si au multe cazuri de megaureter refluxant. Datele oferite de
NSG au fost confirmate intraoperator si analizate in perioada
postoperatorie precoce si la distanta dupd plastii a/reflux si
ureterocistoneoanastomozd. Examenul R-nucleid a fost efectuat
peste 3 luni dupd corectia chirurgicala. Ameliorarea evidenta a
functiei de tranzit a ureterelor a fost observati peste 6-8 luni
dupa interventie. Restabilirea mai rapida a functiei de tranzit
in perioada postoperatorie se atestd in cazurile de megaureter
obstructiv. La 70% dintre copiii din studiu au fost depistate
deregléri de tranzit prin ureter pe partea controlaterala.

Concluzii:

1. NSG permite evaluarea dinamica a functiei renale si capa-
citatii de transportare a radiofarmaceuticului pe ciile urinare.

2. Rezultatele examindrilor depind de nivelul de hidratare si
starea emotionald a copilului.

3. In multe cazuri la RVR, la NSG au fost depistate semne
de obstructie in 1/3 inferioard a ureterului neobservate
intraoperator.

4. Examenul R-izotopic permite evaluarea pre- si postopera-
torie a functiei de tranzit a ureterului cu alegerea tacticii
optimale de corectie chirurgicala.



